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Репаративний остеогенез можна описати як сукупність процесів, що призводять до повного відновлення будови ти функції травмованої кістки. Перелом викликає порушення цілісності кровоносних судин, м'язів, шкірних покривів. Послідовність процесів відновлення кістки умовно поділено на стадії. Більшість невдач у зрощенні переломів пов'язують саме з першою стадією регенерації (стадія запалення) на якій можливий "біологічний зрив" генетично закладеної програми відновлення: "активація клітин – проліферація та диференціювання – формування тканин", що в кінці не призводить до формування в ділянці дефекту достатнього об'єму хрящової та кісткової тканин. 
Гістологічний аналіз біопсійного й післяопераційного матеріалу показав принципову подібність гістологічних картин при різних варіантах дисрегенерацій - це наявність у регенератах великих вогнищ волокнистої сполучної тканини, що свідчить про порушення остеобластичного диференціювання клітин регенерату. Тому навіть при повноцінному лікуванні переломів велике значення має стан організму до моменту травми.
Одним з недостатньо вивчених факторів, що здатний впливати на репаративний остеогенез є порушення водно-сольового обміну. Серед різноманітних варіантів дисбалансу водного сектору організму  виділяється гіпоосмолярна гіпергідрія, яка призводить до порушення обміну води та електролітів як у позаклітинному, так, пізніше, і у внутрішньоклітинному секторі. Як відомо, гіпоосмолярна гіпергідрія характеризується зменшенням осмотичного тиску позаклітинної рідини при збільшенні загальної кількості води. Цей вид порушень може виникати при ентеральному введені в організм великої кількості води («водне отруєння»), при гострій нирковій недостатності, синдромі Пархона (в результаті масивного викиду в кров АДГ). Інколи до цього може призвести введення навіть невеликої кількості води, наприклад через зонд для промивання шлунку, особливо якщо у хворого наявна недостатність функції нирок.
В нашій роботі прослідковані зміни репаративної регенерації великогомілкової кістки щурів різного віку в умовах гіпоосмолярної гіпергідрії важкого ступеню. Виявлені зміни свідчать про затримку утворення тканинних структур зони регенерації, що призводить до незавершеного репаративного остеогенезу.


